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Using a questionnaire, we objectively assessed the body image of donors who underwent conventional
laparoscopic donor nephrectomy (L-DN) or laparoscopic single-site donor nephrectomy (LESS-DN).
Subjects were 15 patients who underwent an L-DN and 15 who underwent an LESS-DN. The question-
naire consisted of the Body Image Questionnaire (BIQ), including a Body Image Scale (BIS) and Cosmetic
Scale (CS), and a Photo-Series Questionnaire (PSQ). A higher score indicated a more favorable assessment,
and patient scores were compared. Subjects were also asked which procedure they preferred if they had to
undergo donor nephrectomy again. Pain was assessed by comparing the number of times an analgesic was
administered during hospitalization. The average BIS score was 18.7 points (out of 20) for patients who
underwent an L-DN and 19.5 points for patients who underwent an LESS-DN ; those who underwent an
LESS-DN had a signiﬁcantly higher score (p＝0.03). Patients who underwent an L-DN had a median CS
score of 17.5 points (out of 24) while patients who underwent an LESS-DN had a median CS score of 19.1
points ; those who underwent an LESS-DN had a higher score, but the difference in average CS scores was
not signiﬁcant (p＝0.123). The average PSQ score was 7.1 points for patients who underwent an L-DN and
8.8 points for patients who underwent an LESS-DN ; the higher score for LESS-patients was statistically
signiﬁcant (p＝0.01). Patients who underwent an L-DN were administered an analgesic a median of 4 times
during hospitalization (range : 3-10 times) while patients who underwent an LESS-DN were administered an
analgesic a median of 2 times (range : 0-4 times), which was signiﬁcantly less (p＝0.01). Patients who
underwent LESS-DN had a better body image and better cosmetic appearance than those who underwent L-
DN, thus indicating the usefulness of LESS-DN. However, a more prospective larger study needs to be
performed.
(Hinyokika Kiyo 61 : 265-270, 2015)
















者に対して，術後の body image や傷あとの整容性に
関する評価を，写真を交えた質問票を用いて評価して
おり，腹腔鏡手術の有用性を報告している．われわれ




対 象 と 方 法
2007年 1月から当科で施行した腹腔鏡下ドナー腎採
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(n : 15) P-value
性別（男/女 : ％) 8/7（53.3％) 4/11（26.7％) 0.048
左右（左/右 : ％) 13/2（86.7％) 15/0（100％) 0.151
年齢（歳) 52.5±11.5 50.3±10.9 n.s
BMI（kg/m2) 22.7±2.7 23.8±3.0 n.s
手術時間（分) 228±55 208±23 n.s
出血量（ml) 58.1±37.8 60.7±57.2 n.s
提供前 Cr（mg/dl) 0.69±0.11 0.64±0.08 n.s
提供後 Cr（mg/dl) 1.05±0.15 1.01±0.16 n.s
経過期間（年) 3.87±1.79 1.05±0.55 0.001
Table 2．Body image questionnaire : ○1 -○5 (body




























































ルに 7 cm 程度の斜切開を加え，LAPDISK○R を装着す
る．腎採取時のみ用手的操作を行うために使用する





ローチで行う．切開創は臍より 2 cm 程度頭側に 5 cm
の皮膚切開を置き，GelPOINT を使用し手術を行って
いる．同様に手術内容の詳細は過去の報告に譲る6)．











1）は body image questionnaire（BIQ）と photo-series
questionnaire（PSQ）から構成され，さらに BIQ の中
で，body image scale（BIS）と cosmetic scale（CS）に
分類される．それぞれ，BIS は 5項目（○1∼○5）20点
満点（ 3 ∼20点），CS は 3 項目（○6 ∼○8）24点満点
（ 3 ∼24点），PSQ は 3 項目（○9 ∼○11）おのおの10点
満点で評価する．点数が高いほど評価は高くなり，L-
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○9腹腔鏡下ドナー腎採取術は，内視鏡を挿入する場所と手術を行う道具を挿入する場所と腎臓を採取する場所がそれぞれ必
要なため， 1∼ 3は 0.5∼1 cm で， 4は 7 cm の計 4カ所の皮膚を切開します．この写真をみて傷跡に点数をつけるとする
と何点になりますか． 1∼10点でお答えください（10点満点でお願いします）． ( ）点
泌61,07,01-1-1 泌61,07,01-1-2
○10単孔式ドナー腎採取術は， 1カ所を切開して，そこから内視鏡や手術の道具を挿入して手術を行い，腎の採取も同じ切開
創から採取するため，傷跡は 1つ 5 cm の皮膚切開のみで手術を行います．この写真をみて傷跡に点数をつけるとすると何








Fig. 1. Photo-series questionnaire.




(n : 15) P-value
Body image scale (○1 -○5 ) 18.7±1.3 19.5±0.5 0.030
Cosmetic scale (○6 -○8 ) 17.5±2.7 19.1±3.3 0.123
痛みの評価については，入院時の鎮痛剤の使用回数
で比較した．統計学的検討は男女差，左右差は
















LESS-DN の BIS と CS を比較したところ，女性では，
LESS-DN の方が BIS（p＝0.039）とCS（p＝0.038）
ともに有意に点数が高かった．写真を使用した質問票
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Fig. 3. Self-scar ratings before and after photographs.
Table 4. The results of male and female of the body
image questionnaire according to surgical
procedure




(n : 7) P-value
Body image scale (○1 -○5 ) 19.3±0.7 18.1±1.6 0.048
Cosmetic scale (○6 -○8 ) 18.9±2.5 15.9±1.9 0.011




(n : 11) P-value
Body image scale (○1 -○5 ) 19.0±2.6 19.4±0.9 0.979
Cosmetic scale (○6 -○8 ) 19.3±2.2 19.8±0.5 0.165
泌61,07,01-2
Fig. 2. Scar photograph scores.
Table 5. The results of L-DN and LESS-DN of the
body image questionnaire according to
gender




(n : 11) P-value
Body image scale (○1 -○5 ) 18.1±1.6 19.4±0.9 0.039
Cosmetic scale (○6 -○8 ) 15.9±1.9 19.8±0.5 0.038




(n : 4) P-value
Body image scale (○1 -○5 ) 19.3±0.7 19.0±2.6 0.221









ら評価までの期間と BIS および CS の点数の分布を
（Fig. 4）に示す．L-DN，LESS-DN において BIS，CS
すべてにおいて相関係数は低く，手術後から評価まで
の期間と BIS と CS それぞれの点数の分布に偏りはみ
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Fig. 4. BIS and CS scores of L-DN or LESS-DN versus duration of follow-up pereiod.
られなかった．質問○12の結果は，LESS-DN を選択す
る方が半数以上で，L-DN を受けた方のうち 8 人，
LESS-DN を受けた方のうち 9人が LESS-DN を選択
した．入院時の鎮痛剤の使用回数は，L-DN と LESS-
DN でそれぞれ中央値 4回（ 3∼10回）と 2回（ 0∼

























は10)，25例ずつの L-DN と LESS-DN の比較を行った
数少ない報告で，平均で 80 mm 以上の切開創の差が




は有意に LESS-DN の方が少なかった．Visual Analog
Score（VAS）を使用し，LESS-DN の方が有意に痛み
の回復が早かった10)という報告や，SF-36 などを使用






て，BIQ や PSQ を用いた整容性の評価では，程度の
差はあるものの，単孔式の方が整容性において優れて




































および CS の点数を分布図でみると，期間が長い L-






L-DN と LESS-DN を施行したドナーに対して，
body image と整容性に関する質問票を用いてドナー自
身による評価を試みた．今回の検討では，LESS-DN
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